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RESUMEN

El calostro es la primera sustancia láctea secretada por la glándula mamaria de la vaca
en los primeros días postparto, está compuesto por inmunoglobulinas, agua, proteínas,
grasas y carbohidratos y es indispensable para la supervivencia del neonato. El objetivo
de esta investigación consistió en evaluar dos métodos de suministro de calostro en
bovinos neonatos, el grupo control correspondió a la toma de calostro directamente de la
madre y el grupo tratamiento correspondió al suministro de calostro en biberón o sonda
esofágica y su efecto sobre la concentración de inmunoglobulinas totales y proteínas
diferenciadas a los 0, 2 y 14 días post nacimiento, en un hato de Sopó Cundinamarca.
Tanto la madre como la cría de ambos grupos se identificaron con un número. Posterior
al parto se evaluó el calostro de las madres a través de un calostrómetro para
determinar su calidad, este procedimiento se realizó en la primera hora post-parto. Se
tomó una muestra de sangre en un tubo sin anticoagulante a los neonatos de ambos
grupos antes del consumo de calostro y a los 2 y 14 días de edad. Se analizó cada una
de las muestras en cuanto a proteínas diferenciadas (proteínas séricas totales, relación
albumina-globulina) y turbidez de sulfato de Zinc (inmunoglobulinas totales). Los
resultados se presentaron mediante estadística descriptiva, las comparaciones se
realizaron mediante la prueba de Tukey, Pearson y "t" con un análisis factorial de 2x3.
La concentración promedio para los días 2 y 14 de Proteínas Séricas totales fue 6.1g/dl
para ambos grupos y el promedio de inmunoglobulinas para el grupo tratamiento fue de
21 UTSZ y para el grupo control fue 17,5 UTSZ. En los animales no se observaron
diferencias significativas (p=0,05) para las variables analizadas según el método. Se
concluye en este estudio que no existen diferencias significativas en cuanto al método
de suministro de calostro siempre y cuando el calostro sea de excelente calidad.
.
Palabras claves: calidad, calostro, inmunoglobulinas, proteínas séricas, terneras/os.
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ABSTRACT

Colostrum is the first milk substance secreted by the mammary gland of the cow in the first
days postpartum, is composed of immunoglobulins, water, proteins, fats and carbohydrates
and is essential for the survival of the newborn. The objective of this research was to evaluate
two methods of supply in neonates bovine colostrum, the control group corresponded to
colostrum intake directly from the mother and the treatment group corresponded to the supply
of colostrum by bottle or esophageal probe and its effect on concentration of total
immunoglobulins and different proteins at 0, 2 and 14 days post birth, a herd of Sopó
Cundinamarca. Both mother raising two groups were identified with a number. Postpartum
mothers colostrum through a colostrometer to determine their quality assessed, this
procedure was performed in the first hour postpartum. A sample of blood was taken into a
tube without anticoagulant to infants of both groups before consumption of colostrum and at 2
and 14 days old. We analyzed each discrete samples for proteins (total serum protein,
albumin, globulin ratio) and zinc sulfate turbidity (total immunoglobulins). The results were
presented using descriptive statistics, comparisons were performed using Tukey's test,
Pearson and "t" with a 2x3 factorial analysis. The average concentration for 2 and 14 Total
Serum Protein was 6.1g/dl for both groups and the average immunoglobulin for the treatment
group was 21 USTZ and the control group was 17.5 USTZ. In animals, no significant
differences (p = 0.05) for the variables analyzed by the method was observed. It is concluded
in this study that there are no significant differences in the method of supplying Colostrum
colostrum provided is of excellent quality.
Keywords: quality, colostrum, immunoglobulins, serum proteins, calves
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1. INTRODUCCIÓN
En la actualidad, existe un mayor conocimiento acerca de los requerimientos nutricionales de
los animales, de la importancia de unas instalaciones apropiadas y de las muchas
enfermedades y prácticas de manejo que afectan la salud y la productividad de los animales.
A pesar de ello, todavía existe un problema con respecto a la crianza de terneras y terneros,
ya que tradicionalmente se ha considerado una actividad de poca inversión, lo que
contribuye a una alta tasa de mortalidad, limitadas ganancias de peso y baja producción de
leche durante la primera lactancia. Por lo tanto, mejorar la crianza de terneras es una forma
indiscutible de maximizar la eficiencia en muchas de las fincas (Elizondo, 2008).
En los Estados Unidos, el Sistema Nacional de Monitoreo de Salud Animal (N.A.H.M.S. por
sus siglas en inglés) publica regularmente una serie de estadísticas sobre parámetros
productivos y de manejo obtenidos de una gran base de datos, que incluye a la gran mayoría
de las explotaciones lecheras; estadísticas como: edad al destete, edad al primer parto,
intervalo entre parto, producción de leche, días secos, nacimientos, muertes fetales, distocia,
mortalidad y sus causas en terneras en la etapa de predestete, nutrición de vacas y novillas,
practicas preventivas, practicas de vacunación, reacciones adversas a medicamentos,
instalaciones para el alojamiento y ordeño de los animales y manejo de calostro (porcentaje
de explotaciones en relación con: el tiempo que transcurre desde el nacimiento hasta que las
terneras son separadas de las madres, en relación al método que utilizan para suministrar
calostro a las terneras y en relación a la cantidad de calostro que suministran a las terneras
en las primeras 24 horas de vida), entre otros (N.A.H.M.S. 2007). Si bien es cierto, el clima y
los sistemas de manejo, alimentación, salud e instalaciones en dicho país son totalmente
diferentes a los utilizados en Colombia, éstas estadísticas sobre parámetros podrán servir al
productor nacional como un patrón comparativo de referencia (Elizondo, 2008).
La falla en la transferencia pasiva de anticuerpos se refleja en la mortalidad y morbilidad en
los terneros; N.A.H.M.S. (2007) reporta que un mal encalostrado es la causa directa del
11% de las muertes en terneros antes del destete y que además una inadecuada
adquisición de inmunidad pasiva tiene que ver con el 40% de los animales que mueren antes
del periodo citado, causando grandes pérdidas económicas. En un estudio realizado en
Estados Unidos, por cada ternero mal encalostrado se generó ocho dólares de gastos en
tratamientos veterinarios, a lo que habría que añadir las pérdidas por mortalidad, menor
crecimiento, carga de trabajo, etc. (Faber, Faber, McCauley y Ax, 2005).
El suministro de calostro es esencial en las primeras horas de vida, pues el nivel de
inmunoglobulinas séricas en el neonato es un factor que determina la resistencia del mismo
a enfermedades durante sus primeros días de vida (Godden, 2008).
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Sánchez, Elizondo, y Arroyo (2012) reportan en su estudio que los terneras que permanecen
con la madre después del nacimiento presentan un menor contenido sérico de
inmunoglobulinas en comparación con los que se les ofreció calostro por medio de lactancia
artificial, por esto, en vacas de leche, se debe separar los terneros de sus madres tan pronto
como sea posible y alimentarlos con una adecuada cantidad de calostro de buena calidad. Si
no aceptan el calostro de forma voluntaria, entonces será preciso recurrir a su administración
por sonda esofágica, pues la ingestión de calostro es determinante para la salud y
supervivencia de los terneros (Espada, Ramos y Ferrer, 2011).
Por todo lo anterior es de vital importancia determinar si existen realmente diferencias en
cuanto al estado inmunológico entre terneros que se alimentaron de forma artificial y terneros
mantenidos con sus madres por 24 horas.
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2. OBJETIVOS

2.1. OBJETIVO GENERAL:
Evaluar dos métodos de suministro de calostro en bovinos neonatos y su efecto sobre la
concentración de inmunoglobulinas totales y proteínas diferenciadas a los 0, 2 y 14 días pos
nacimiento, en un hato de Sopó Cundinamarca.

2.2. OBJETIVOS ESPECÍFICOS:


Medir los niveles de inmunoglobulinas totales a los 0, 2 y 14 días pos nacimiento en
terneras con lactancia artificial y con amamantamiento directo.



Establecer la concentración de proteínas séricas totales a los 0, 2 y 14 días pos
nacimiento en terneras con lactancia artificial y con amamantamiento directo.



Medir los niveles y la relación albumina-globulina a los 0, 2 y 14 días pos nacimiento
en terneras con lactancia artificial y con amamantamiento directo.
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3. MARCO TEÓRICO

3.1. GESTACIÓN BOVINA
La gestación es el período que comprende desde la fertilización del óvulo hasta que ocurre el
parto. En la hembra bovina la gestación dura 283 días en promedio (Rivera y Quintal, 2011;
Gasque, 2008). Para que la gestación se establezca en una hembra, debe ocurrir la
ovulación la cual está señalada por la dehiscencia del folículo, dejando salir al ovocito
(Loeza, 2012), posterior a esto se debe dar la fertilización que es la unión de un óvulo y un
espermatozoide para producir la primera célula del embrión (Wattiaux, 2000), la implantación
embrionaria, la placentación y la tolerancia inmunológica de la madre para que no haya un
rechazo a los antígenos extraños del feto (Espinosa, 2011).

3.1.1. Placentación Bovina
El feto en los rumiantes forma células trofoectodérmicas binucleadas que invaden y se unen
al útero para formar células multinucleadas o sincitiotrofoblastos, desarrollando una placenta
epiteliocorial. La unión de las membranas corioalantoideas de la placenta de los rumiantes
con las carúnculas uterinas desprovistas de glándulas inducen el desarrollo de los
cotiledones en la placenta. La estructura resultante de las carúnculas maternas y los
cotiledones placentarios es el placentoma, principal sitio de transferencia de nutrientes y
gases sanguíneos (Espinosa, 2011). El correcto desarrollo de la placenta es de gran
importancia para la síntesis hormonal, las funciones nutritivas, respiratorias y excretoras
durante el crecimiento fetal. Estas importantes funciones son posibles gracias a la formación
de una extensa red vascular desde el endometrio hacia la placenta (Pérez, Pérez y Pérez,
2006).
Esta placentación epiteliocorial característica de los rumiantes no permite el paso de las
inmunoglobulinas (Igs) de la sangre materna hacia el feto, debido a que genera una barrera
entre madre-feto para cierto tipo de macromoléculas, en este caso no permite el paso de las
IgM, IgG e IgA, pues el peso molecular de esta Igs es de 900.000, 180.000 y 360.000
Daltons respectivamente (Tizard, 2009). Estas no son receptadas en el suministro sanguíneo
del ternero; Aunque los neonatos nacen con el sistema inmune competente, en el ambiente
protector del útero no se produce estimulación antigénica generando entonces al nacimiento
un ternero sin anticuerpos contra patógenos (agamaglobulinémico), siendo el calostro la
única fuente de inmunidad pasiva indispensable para la supervivencia del neonato (Fairut,
Loaiza y Campos, 2009).
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3.1.2. Formación del sistema inmune
El sistema inmune del ternero se forma en las fases tempranas del desarrollo fetal. A pesar
de que el periodo de gestación de la vaca es de 283 días, el timo fetal es reconocible a los
40 días de gestación, la médula ósea y el bazo aparecen a los 55 días, y los nódulos
linfáticos a los 60, pero las placas de Peyer no se observan hasta el día 175 de gestación
(Tizard, 2009).

3.2. CALOSTROGÉNESIS Y LACTOGÉNESIS

3.2.1. Desarrollo de la glándula mamaria
El desarrollo de la glándula mamaria se inicia desde el periodo fetal, este comienza con un
engrosamiento del ectodermo, generando unas líneas mamarias las cuales crecen en el
tejido subyacente y se ramifican. A los 3 meses de gestación se forman los canales del
pezón y se genera una capa de grasa en la que se formaran los conductos excretores, y más
tarde los alvéolos mamarios (Svennersten y Olsson, 2005). El esquema básico del sistema
excretor mamario se completa al final del segundo trimestre de la vida fetal. Durante el
primer período posterior al parto, el ritmo de crecimiento de la ubre es el mismo que el resto
del cuerpo (crecimiento isométrico). A partir de los 3 meses aproximadamente, las glándulas
mamarias comienzan a crecer de 2 a 4 veces más rápido que el resto del cuerpo hasta
llegada la pubertad (crecimiento alométrico) (Rowsona, Danielsb, Ellisc y Hovey, 2012). En el
inicio de la preñez el sistema endocrino sufre cambios dramáticos; el crecimiento de la
glándula mamaria es estimulada por la hormona del crecimiento, prolactina, esteroides
adrenocorticales, estrógenos y la progesterona (Svennersten y Olsson, 2005).

3.2.2. Calostrogénesis
El crecimiento del feto (en cuanto a aumento de peso), ocurre en el último tercio de la
gestación, especialmente en las últimas 6 a 8 semanas antes del parto (Navarro, 2006)
además durante las últimas semanas de la gestación, la hembra se prepara para el parto y el
inicio de la lactancia (Hernández, 2007), lo cual implica un incremento en el gasto de energía
y proteína por parte de la madre; Bell (1997) estimó que la demanda de glucosa por la
glándula mamaria es tres veces más alta al comienzo de la lactancia que la del útero grávido
al final de la gestación, por otro lado, mientras que para la formación del feto se requieren
entre 5 a 7 g de Ca/día, las demandas por este mineral para la formación de calostro en la
glándula mamaria pueden ser hasta cuatro veces más altas llegando a 23 g/día en una vaca
que produzca 10 litros de calostro.
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La glándula mamaria cumple etapas como mamogénesis, lactogénesis, lactancia e
involución mamaria. El inicio de la lactancia es acompañada por un aumento en el volumen
sanguíneo, el gasto cardiaco, el flujo sanguíneo mamario y el flujo de sangre a través del
tracto gastrointestinal e hígado, con el objetivo de proporcionar a la ubre nutrientes y
hormonas para la regulación de la síntesis de leche (Svennersten y Olsson, 2005). El
calostro es la primera fuente de inmunoglobulinas y se sabe
que este contiene
concentraciones de Ig; IgG, IgG1, IgG2. Para que estas moléculas se transfieran desde el
torrente sanguíneo a través de la barrera mamaria en el calostro debe ocurrir un mecanismo
de transporte específico. Se requiere un transporte selectivo de IgG el cual se da en dos
pasos: el primero es que los receptores específicos para IgG presentes en las células
alveolares epiteliales mamarias deben encontrarse en la membrana plasmática basal de
estas células; a su vez las células deben estar listas para el apresamiento del ligando desde
fluido extra extracelular. En el segundo paso, las células epiteliales mamarias tienen que ser
efectivas al momento de internalizar para que se efectué la endocitosis, el transporte, y
finalmente la liberación de IgG en las secreciones luminales. (Barrington, McFadden, Huyler
y Besser, 2001; Godden, 2008).

3.2.3. Regulación de la calostrogénesis
La intervención de las hormonas durante el crecimiento mamario, la lactogénesis y
calostrogénesis, se presenta especialmente en el último mes de gestación, los cambios
hormonales presentes en este último mes son: el aumento de los niveles de estrógenos,
aumento en los corticoides en suero, disminución de la progesterona sérica, presencia de la
hormona del crecimiento y prolactina. El aumento de los estrógenos en las hembras durante
la última etapa de la gestación está estrechamente ligado con la capacidad de las células
secretoras mamarias para la iniciación de la transferencia de IgG (Barrington et al., 2001).
Los receptores específicos para el estrógeno y la progesterona presentes en el epitelio
mamario sólo se expresan en niveles muy bajos o indetectables durante mamogénesis o
lactogénesis. En la glándula mamaria, se trata principalmente del receptor α de estrógeno
(Schams et al., 2003). Estas dos hormonas (estrógeno y progesterona) interactúan y se
refuerzan sinérgicamente. Sin embargo el estrógeno también estimula la secreción del
Factor de crecimiento insulinoide I (IgF-I) de las células del estroma de la ubre y por lo tanto
estimula el crecimiento de las células epiteliales (Tucker, 2000).
Se conoce muy poco sobre la formación de calostro y los factores que intervienen
directamente para que este empiece su producción, pero existen estudios en los que se
plantea la hipótesis en que la disminución de la progesterona podría ser el factor
desencadenante para la formación de calostro, es decir que, una disminución de la
progesterona, junto con el aumento de estrógeno podría iniciar la transferencia de IgG.
Aparte de los efectos de las hormonas esteroideas, parece plausible que otras hormonas
podrían jugar un papel importante en el establecimiento de la calostrogénesis, como es el
caso de la hormona del crecimiento, aunque su mecanismo de acción no está claro, es
posible que los efectos de esta hormona pueden mejorar la transferencia de la IgG1,
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aumentando la disponibilidad de esta para su absorción y transferencia, al generar
aumento preferencial del flujo sanguíneo a la glándula mamaria (Barrington et al., 2001).

un

Existe una regulación de la calostrogénesis a través de mecanismos locales presentes en la
glándula mamaria. Estos mecanismos pueden actuar en común o independientemente de
las señales endocrinas centrales presentes en un momento dado, estos mecanismos regulan
la iniciación de la lactancia, el mantenimiento, la regulación del flujo sanguíneo y la apoptosis
de las células de la glándula mamaria (Svennersten y Olsson, 2005). Un ejemplo de la
regulación local es la variación en el contenido de IgG y la composición de las secreciones
entre los cuartos individuales de la misma ubre. Estas diferencias entre cuartos de una
misma ubre se produce en asociación con la inhibición de la secreción de leche, la
inflamación aguda, la mastitis y la involución mamaria, los mecanismos específicos
implicados en la mediación de IgG, no están muy claros (Barrington et al., 2001).
El cese de la formación de calostro también está regulado por otro tipo de hormonas en este
caso los glucocorticoides, donde su administración de 6-8 semanas antes del parto puede
llegar a abolir por completo el aumento típico de IgG 1 en las secreciones de las células de
la glándula mamaria. Por otra parte la inducción del parto prematuro con prostaglandina F2α
da como resultado un contenido reducido de Igs en el calostro (Barrington et al., 2001). La
prolactina es probablemente otra hormona involucrada con el cese en la señalización de la
de la formación de calostro, la prolactina estimula la secreción de α-lactalbúmina y de forma
concomitante la disminución de la expresión del receptor de IgG y la transferencia de la
IgG1 (Liu te al., 2009).

3.3. CALOSTRO
El calostro es una secreción densa, cremosa y de color amarillo que es colectada de la ubre
después del parto. Por definición, únicamente la secreción del primer ordeño después del
parto debe de ser denominada calostro. Secreciones desde el segundo hasta el octavo
ordeño (cuarto día de la lactancia) son llamadas leche de transición, ya que su composición
gradualmente se asemeja a la composición de la leche entera (Campos, Carrillo, Loaiza y
Giraldo, 2007; Wattiaux, 2000a).
El calostro y la leche presentan diferencias en el contenido de sólidos totales (23 y 12.4%),
proteína total (14.2 y 3.2%), inmunoglobulina total (6.6 y 0.1%), grasa (5.2 y 3.7%), lactosa
(2.7 vs 4.6%), vitaminas liposolubles (A, D y E) y sales minerales con altos contenidos de
calcio (0.26 y 0.13%) y fósforo (0.24 y 0.11%) (Araúz et al., 2011). La grasa y lactosa en
calostro de buena calidad son de muy fácil transformación en fuente de energía, estas son
muy necesarias para la termogénesis y para mantener la temperatura corporal del ternero en
las primeras horas de vida (Torres, 2009). Además por su elevado contenido en sales de
magnesio el calostro tiene un efecto laxante que ayuda al ternero a expulsar el meconio y al
establecimiento de los movimientos intestinales. Las sales de magnesio actúan como un
laxante osmótico, al producir un aumento de la presión osmótica intraluminal origina el paso
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de agua hacia la luz intestinal. De esta manera también consigue ablandar las heces y, al
aumentar el volumen fecal, estimula el peristaltismo ( on ále y rdó e , 2003).
El calostro además de contener un alto porcentaje de agua, energía, proteína, vitaminas y
minerales, también, posee factores de crecimiento, inmunoglobulinas, elementos protectores
de la mucosa del intestino (aglutininas, interferón, interleukinas), el calostro produce un
recubrimiento con lactoferrina en la pared interna del intestino, debido a sus propiedades
antimicrobianas protege de bacterias patógenas externas que entren al conducto intestinal,
favoreciendo el desarrollo de una flora intestinal beneficiosa (Godden, 2008). Los factores
de crecimiento presentes en el calostro, son: Factor de crecimiento epitelial (EgF), Factor de
crecimiento insulinoide I y II (IgF-I e IgF-II), Factor de crecimiento de los fibroblastos (FgF),
Factor de crecimiento derivado de plaquetas (PDGF), Factores de crecimiento
transformadores A y B (TgA y B) y la Hormona del crecimiento (GH). Estos factores de
crecimiento aumentan la mitosis (de las células y el crecimiento de los tejidos al estimular la
síntesis de DNA y RNA, dichos factores pueden aumentar el número de células "T”,
acelerando el proceso de cicatrización de heridas, estabilizando los niveles de glucosa,
disminuyendo la necesidad de insulina, aumentando el crecimiento óseo y muscular, además
de estimular la oxidación de las grasas (Campos et al., 2007).
En el calostro existen tres tipos de Inmunoglobulinas: G, M y A; de la IgG existen dos
isotipos: IgG1 e IgG2. El calostro contiene de 70-80% de IgG, 10-15% IgM y 10-15% IgA. La
mayoría de las IgG en el calostro bovino proviene de la sangre mientras que las IgM e IgA
son sintetizadas por los plasmocitos en la glándula mamaria. Las IgG (IgG1, IgG2) participan
en la opsonización celular y en la citólisis de las bacterias; Debido a que son de menor
tamaño que las otras Ig, se pueden mover fuera de la corriente sanguínea hacia otras partes
del cuerpo donde pueden ayudar a identificar patógenos (Quigley, 2008). Las IgM son los
anticuerpos que sirven como la primera línea de defensa en casos de septicemia, son
moléculas largas que permanecen en la sangre y protegen al animal de invasiones
bacterianas. Las IgA protegen las superficies de mucosas como la del intestino, estas se
adhieren al revestimiento intestinal y evitan que los patógenos se adhieran y causen
enfermedades (Arnold y Perdomo, 2009).
El contenido de inmunoglobulinas (Ig) del calostro depende de diversos factores: la edad, el
número de parto, la raza, el estado nutricional, el programa de vacunación, el parto
prematuro, la lactación prematura (pérdida de leche), el tiempo transcurrido después del
parto, el estado sanitario general e individual de la glándula mamaria o factores de manejo
del calostro como el tiempo y la temperatura de almacenamiento. Las hembras de primer
parto poseen menores concentraciones de Ig que las vacas adultas. Esta diferencia es
debida a que las vacas adultas han recibido una estimulación antigénica continua durante
más tiempo, y además poseen una glándula mamaria con una capacidad secretora superior
y un mecanismo activo de transporte de Ig más eficaz. El calostro de la propia madre no
siempre es el más indicado, ya que, por ejemplo, las vacas de primer parto o provenientes
de otros predios, no poseen anticuerpos contra los microorganismos presentes en esa
explotación (Peris et al., 2004).
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3.4. MANEJO DEL CALOSTRO

3.4.1. Calostrómetro
Fleenor y Stott (1980) desarrollaron un calostrómetro, el cual incorpora la relación entre la
gravedad específica del calostro y la concentración de inmunoglobulinas (mg/ml). El
calostrómetro está calibrado en intervalos de 5 mg/ml y lo clasifica en pobre (rojo) para
concentraciones menores a 22 mg/ml, moderado (amarillo) para concentraciones entre 22 y
50 mg/ml y excelente (verde) para concentraciones mayores a 50 mg/ml.

Figura 1. Calostrómetro

Fuente: Autores

El uso del calostrómetro, aunque no provee una medida exacta de la cantidad de
inmunoglobulinas presente en el calostro, permite estimar su calidad antes de ser
suministrado a las terneras y evitar así un fracaso en la transferencia de la inmunidad pasiva
por el uso de un calostro de baja calidad. Un aspecto importante es que la lectura del
calostrómetro depende altamente de la temperatura del calostro, por lo tanto, la lectura debe
hacerse cuando éste se encuentra a temperatura ambiente (20-25˚C). Las lecherías donde
solamente se alimentan las terneras/os con calostro de alta calidad, necesitan tener una
reserva para ofrecerles a aquellas nacidas de vacas que produzcan calostro de baja calidad.
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3.4.2. Conservación del calostro

Existe la posibilidad de conservar el calostro de alta calidad para suministrarlo a los
terneros/as recién nacidos. El calostro se puede conservar por distintos procedimientos.
La refrigeración es el mejor procedimiento para preservar el calostro; permite su
conservación durante una semana sin que se altere la calidad (la concentración de IgG no
disminuye). Debe tener una temperatura de 1-2 ºC, conviene comprobar que realmente la
temperatura del refrigerador es de 1-2 ºC (nunca superior a 4 ºC) y que se parte de un
calostro recolectado con las máximas garantías de higiene (Espadas et al., 2011).
El otro procedimiento es la congelación, la cual debe tener una temperatura de -18 a -20 ºC.
Este procedimiento destruye las células sin provocar una disminución significativa de la
concentración de inmunoglobulinas (se puede congelar hasta por un año). Lo ideal es la
congelación en bolsas o botellas de plástico de 0,5 a 2 litros, ya que permiten un fácil manejo
(Espadas et al., 2011)
En ambos casos es de suma importancia identificarlo con la fecha, número o nombre de la
vaca y el nivel de inmunoglobulinas estimadas con el calostrómetro (Elizondo, 2007)
El calostro almacenado, se puede descongelar en agua tibia cuya temperatura no puede
superar los 50°C, lo cual permite una descongelación lenta y evita la degradación de las
proteínas que imparten la inmunidad. También se suele usar horno de microondas, pero se
recomienda que su empleo sea por un periodo corto de tiempo y a un nivel bajo de energía
(Mella, 2003). De ser esta la alternativa elegida, se sugiere retirar en forma inmediata el
líquido una vez descongelado, para evitar un recalentamiento ya que esto podría degradar
las inmunoglobulinas y otras proteínas, dando como resultado un calostro de baja calidad. El
calostro antes de ser suministrado a los neonatos debe tener una temperatura comprendida
entre los 37°C- 39°C (Elizondo, 2007).

3.5. SUMINISTRO DE CALOSTRO
En las primeras doce horas de vida, el intestino del ternero tiene la máxima capacidad para
absorber las inmunoglobulinas que la madre le transfiere a través del calostro. Una vez que
el ternero ha nacido hay 24 horas para que el animal reciba el calostro que necesita. La
primera cuestión es si el ternero/a será criado por la madre o se va a alimentar mediante
lactancia artificial (biberón o sonda esofágica). En el primer caso, hay que asegurarse de que
la ubre está en perfectas condiciones para alimentarlo. Si se duda al respecto, se debe
administrar el calostro mediante un biberón o a través de una sonda esofágica. La
recomendación técnica de alimentar con calostro ha cambiado drásticamente en los últimos
años. Anteriormente, se consideraba aceptable que las terneras permanecieran con sus
madres durante los primeros tres días de vida (Elizondo, 2008). Pero el entorno en que
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nacen las crías, es un ambiente contaminado por animales adultos, empezando por su
propia madre, que en muchas ocasiones defeca durante el parto, o puede tener su ubre
contaminada, que es el primer lugar a donde la cría con 0% de inmunidad va a llegar (Yepes
y Prieto, 2011), por este motivo apartar las terneras/os de los animales adultos disminuye la
posibilidad de transmisión de enfermedades, además es importante separar la ternera/o de
la madre y proveerle una cantidad adecuada de calostro de buena calidad lo antes posible,
para maximizar la absorción de inmunoglobulinas (Godden, 2008). A través de la siguiente
tabla, Perino (1997) correlaciona el tiempo que la cría permanece con la vaca y el
porcentaje de mortalidad encontrado:

Tabla 1. Porcentaje de mortalidad
Tiempo con la madre después
del nacimiento

Numero de
Rebaños

Porcentaje (%) de
mortalidad

2-6 hrs
7-12 hrs
13-24 hrs
25-48 hrs
48 + hrs

13
35
32
24
35

5.2
9.3
10.7
20.5
14.4

Tomado de: Perino, 1997.

Espada et al. (2011) afirma que en caso de utilizar la lactancia artificial no es recomendable
permitir que el ternero se encalostre directamente de la madre, porque se crea un vínculo
que se deberá romper en pocas horas; (Lanuza, 2006) afirma que las horas o días de
permanencia del ternero con la vaca, es variable y recomienda que dicho tiempo sea lo
menos posible para que la separación ("deshije") no afecte a la vaca y dificulte su manejo
para el ordeño y el pastoreo.
El ternero/a que permanece con la madre obtiene la leche por succión de la mama, en cada
toma de leche consume alrededor de 200 ml y lo repite 10 a 15 veces por día (Relling y
Mattioli, 2003); Jacobsen (2002) afirman que en algunas ocasiones la misma conformación
de la ubre dificulta el amamantamiento por parte de la cría, en otras ocasiones debido al
excesivo llenado de la ubre pre-parto se produce un goteo antes del parto, donde
posiblemente se desperdicia calostro de buena calidad lo que podría conducir a que en el
momento en que la cría mama, el calostro suministrado sea de inferior calidad,
adicionalmente las vacas de primer parto tienen calostro de menor calidad que el de las
vacas multíparas. Si se deja que la cría se amamante por sus propios medios, en cerca de
2/3 de las crías no se encontraran los anticuerpos necesarios.
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El suministro de manera artificial por medio de biberón (Figura 2) o sonda esofágica (Figura
3), es efectivo en casos donde a los terneros/as se les dificulte por algún motivo la mama
natural o en casos donde madre tenga algún tipo de alteración en la ubre o pezones y esto
dificulte la toma de calostro (Elizondo, 2008a).

Figura 2. Biberón para neonatos bovinos

Fuente: Autores
Figura 3. Sonda esofágica con sus partes

Tomado de: Elizondo 2008a

25
La sonda esofágica es un instrumento para alimentar neonatos bovinos, que actualmente se
está volviendo el método de elección para suministrar calostro. Este método de
alimentación nos permite suministrar calostro de buena calidad, con la cantidad necesaria,
también es útil en casos de deshidratación para suministrar electrolitos y otros fluidos de
gran importancia a los animales enfermos o débiles. La sonda esofágica, está cuenta con un
tubo plástico flexible el cual en un extremo posee un “adaptador” para conectar a una bolsa o
a un tetero, en el otro extremo este tiene una parte rígida y al final una “bola”. Para su uso se
introduce el extremo rígido con la “bola”, por la boca del animal hacia el esófago, esta “bola”
evita que la sonda ocasione daños en el esófago y también evita que al momento de su
introducción pase a la tráquea (Elizondo, 2008a).
Lo más importante para resaltar del uso de este método, es que permite saber exactamente
qué cantidad de calostro se le está suministrando al neonato, para que así el animal
adquiera las inmunoglobulinas que son uno de los componentes más importantes del
calostro. (Elizondo, 2008a).

3.6. TRANSFERENCIA DE INMUNIDAD PASIVA (TIP)
Todas las Inmunoglobulinas son importantes para el ternero/a, y son necesarias para
minimizar la posibilidad de enfermedades o muerte. Sin embargo, es importante recordar que
las Igs son solo una parte del sistema inmunológico del ternero/a. Una buena nutrición, un
buen manejo y un ambiente limpio también ayudan a mantener a los terneros/as saludables
(Quigley, 1997). Si el ternero/a nace en un ambiente húmedo o contaminado, el desafío (la
exposición y el riesgo de enfermar) es muy alto, desde las primeras horas de vida hasta
varios días después, incluso una resistencia adecuada puede ser sobrepasada por el desafío
de la enfermedad, quedando el ternero expuesto a infecciones; Por esto se puede afirmar
que la salud y el crecimiento de los terneros recién nacidos, dependen de una serie de
factores que ejercen su efecto antes del nacimiento, en el nacimiento, y posterior a éste
(Arancibia, 2009).
El intestino comienza caudalmente a la salida del estomago y termina en el ano. Se conoce
como intestino delgado (Intestinum tenue) la porción ubicada entre el píloro y el ciego y como
intestino grueso (Intestinum crassum) la parte que se extiende desde el ciego hasta el ano
(König y Liebich, 2005).
La pared intestinal está compuesta desde su interior hacia afuera por:
Túnica mucosa (Túnica mucosa)
Tela submucosa (Túnica submucosa)
Túnica muscular (Túnica muscularis)
Túnica serosa (Túnica serosa) o revestimiento peritoneal
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El epitelio de la mucosa intestinal está compuesto por una sola capa de celulas altas
prismáticas entre las que se intercalan células caliciformes secretoras. En la totalidad del
tubo intestinal aparecen en la lámina propia de la mucosa, glándulas tubulares no
ramificadas (Glándulas intestinales, glándulas de Lieberkuhn) (Figura 4 y Figura 5) (König
y Liebich, 2005).

Figura 4. Corte histológico de la pared del
yeyuno con vellosidades y criptas de un
felino

Figura 5. Representación de un corte de la
vellosidad y criptas de intestino delgado

Tomado de: König y Liebich (2005).

La superficie de la mucosa del intestino delgado aumenta considerablemente por la
presencia de evaginaciones, proyecciones digitiformes o vellosidades intestinales (Villi
intestinales). Las vellosidades intestinales son eminencias del tejido de la lámina propia.
Ellas están cubiertas por un epitelio de células, en su mayoría cilíndricas. Las vellosidades
son consideradas como las estructuras funcionales del intestino para la digestión y la
absorción, a la vez que facilitan el tránsito de los alimentos hacia la porción caudal del
sistema digestivo, si aumentan en número, el intestino tiene mayor posibilidad de incorporar
los nutrientes presentes en los alimentos. Para su funcionamiento es de gran importancia la
vascularización, por esto en cada vellosidad intestinal discurre una arteriola, la cual en los
extremos da origen a una red capilar y en las cercanías de la base de la vellosidad
desembocan estos capilares en una vénula. Los capilares linfáticos penetran en la vellosidad
y tienen a cargo el drenaje de los metabólicos de la digestión de las grasas. Las estructuras
linfáticas de la pared intestinal son muy importantes para la defensa frente a agentes
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invasores, en la totalidad de la pared del intestino delgado hay un gran número de nodulillos
linfáticos solitarios y además placas de Peyer o nodulillos linfáticos agregados, las cuales
son acúmulos de tejido linfático; en el bovino éstas pueden alcanzar una longitud de 25 cm y
se detectan por su superficie irregular y cribosa (Avila et al., 2009).
La mucosa intestinal está constituida por células denominadas enterocitos que desarrollan la
capacidad de transportar monómeros hacia el interior de la célula y de ahí a la corriente
sanguínea a través de la membrana baso lateral. La maduración de los enterocitos ocurre
durante el proceso de migración de la cripta hacia la punta de la vellosidad (Avila et al.,
2009).
El epitelio intestinal representa la principal interfaz entre el ternero y el medio
ambiente. Desempeña un papel crucial en el transporte de nutrientes y en la protección,
mediante la limitación de la absorción y translocación de agentes nocivos. La función de
barrera del epitelio intestinal es una característica importante del intestino en todas las
etapas de la vida, y se ve reforzada por la formación de uniones estrechas, que reducen
drásticamente la permeabilidad del intestino; dentro de las funciones de defensa el
recubrimiento de gel de mucina proporciona al intestino una función protectora, debido a que
puede atrapar agentes nocivos y evitar así su acceso al epitelio intestinal, además se cree
que puede llegar a restringir el movimiento de los agentes nocivos dentro del (Kelly y Coutts,
2000).
Una función importante del epitelio intestinal es la de transportar y presentar antígenos
bacterianos y de la dieta al sistema inmunológico. Para el recién nacido, el transporte
intestinal de antígeno es vital para llevar a cabo la expansión y la maduración de los órganos
linfoides. Sin embargo, el recién nacido es inmunológicamente muy susceptible a
infecciones e injurias ocasionadas por antígenos perjudiciales. La nutrición temprana juega
un papel importante en la protección del intestino en desarrollo ante agentes nocivos y
además es importante en la modulación de las respuestas inmunes después de la
estimulación antigénica (Kelly y Coutts, 2000).
En las primeras horas de la vida, el tracto gastrointestinal, especialmente el de los rumiantes,
se somete a grandes cambios como lo son el crecimiento intestinal y la diferenciación de las
células epiteliales gastrointestinales. En el período postnatal inmediato se produce un
aumento dramático en el diámetro, el peso y el área de la superficie del intestino (la mucosa
intestinal aumenta en un 58% su diámetro y en un 80% su peso), durante las primeras 6 hrs
de vida con alimentación adecuada (Zhang, Malo y Buddington, 1997). Los cambios pueden
ocurrir debido a factores intrínsecos (programación genética), así como a factores
extrínsecos tales como hormonales, neurales, nutricionales y no nutricionales. Estas
condiciones afectan el sistemas digestivo y su capacidad de absorción (Moretti et al., 2012).
En los neonatos bovinos el Factor de crecimiento insulinoide I (IGF-I) puede ser un regulador
clave en el desarrollo del tracto gastrointestinal, debido a que estimula: el crecimiento de la
mucosa, la síntesis de ADN intestinal, el aumento del tamaño de las vellosidades, y el
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aumento de la captación de glucosa (Godden, 2008). El factor de crecimiento insulinoide I
(IGF-I) puede ser un regulador clave en el desarrollo de tractos gastrointestinales de los
recién nacidos de las especies bovina, incluyendo la estimulación del crecimiento de la
mucosa, las enzimas del borde en cepillo, la síntesis de ADN intestinal, aumento del tamaño
de las vellosidades, y aumentó la captación de glucosa.
El intestino delgado del rumiante recién nacido tiene células especiales que pueden
internalizar y transferir inmunoglobulinas intactas del calostro hacia la sangre durante las
primeras 24 horas de vida. El calostro ejerce un efecto de estimulación en el desarrollo del
intestino debido a las grandes cantidades de factores bioactivos como los factores de
crecimiento, los cuales influyen en la tasa de renovación de las células epiteliales, la
maduración del intestino y del sistema inmune asociado (Moretti, Pauletti, Kindlein y
Machado, 2010).
Las inmunoglobulinas G (IgG) presentes en el calostro se unen específicamente a receptores
presentes en las membranas de las células epiteliales del duodeno y del yeyuno de los
animales lactantes. El receptor de la IgG (IgGr), depende del pH luminal, el cual
desencadena la internalización del complejo (IgG-IgGr) por endocitosis, este atraviesa la
célula a través de una red de túbulos y vesículas, el complejo se expone en la membrana
basolateral y se disocia en el pH del medio interno. El receptor se recicla de vuelta a la
membrana apical y la IgG alcanza la circulación sistémica y los vasos linfáticos (Bessi,
Pauletti, Dantas y Machado, 2002).
Los anticuerpos presentes en el calostro son internalizados por el proceso de pinocitosis. En
el intestino delgado, células epiteliales de absorción transfieren los anticuerpos de manera
intacta a través de vacuolas y túbulos, hacia el torrente sanguíneo (Argüello et al., 2004). En
los rumiantes, la absorción de los anticuerpos maternos esta correlacionada con el grado de
vacuolización en los enterocitos y de esta vacuolización con el sistema tubular-vesicularenterocito, compuesto por invaginaciones de membranas (Bessi et al., 2002).
Como consecuencia de una nueva generación de células, después de un período inicial de
permeabilidad intestinal a la IgG, (normalmente durante las primeras 48 hrs de vida), los
enterocitos de tipo adulto, no son capaces de absorber macromoléculas (KindleinI, PulettiI,
Bagaldo y Machado, 2008). La evidencia de que esas células se encuentran en una etapa
diferente de maduración es debido a la posición núcleos basales y la ausencia de
vacuolización en los enterocitos (Bessi et al., 2002; Nordi et al., 2012).
El cierre de las vellosidades intestinales es lineal y comienza a partir del nacimiento. A las 9
horas después de nacidos, la capacidad de absorción intestinal es la mitad de la existente a
1 hora después del nacimiento y prácticamente desaparece a las 24 a 30 hrs. En las
primeras horas de nacimiento, el ph abomasal es relativamente alto (>5) y no hay proteasas,
por lo que las proteínas calostrales no son digeridas ni inactivadas (Arancibia, 2009).
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Al momento que la leche llega al abomaso se coagula en pocos minutos, por acción de la
enzima renina, "fermento lab o cuajo". La renina genera el coágulo al convertir la caseína
soluble en una red de paracaseinato de calcio, que a su vez retiene los glóbulos grasos. Este
coágulo se retrae en pocos minutos y segrega una serie de componentes que representan el
"suero de la leche". Este suero vehiculiza la lactosa y las proteínas solubles hacia el
intestino. La lactosa es degradada en glucosa y galactosa por una lactasa ubicada en los
enterocitos y luego es absorbida. El enterocito posee también peptidasas que degradan las
proteínas menores que ingresan con el suero de leche y algunas de menor peso molecular
son absorbidas sin degradación previa. Esto demuestra la existencia de una buena actividad
digestiva intestinal de mucosa, que se contrapone a la baja capacidad secretoria del
páncreas y del hígado, lo cual reduce la capacidad proteolítica y lipolítica en el lumen
intestinal. Esta situación remarca la importancia de la coagulación y retención de la caseína y
los triglicéridos en el abomaso, ya que si ambos componentes de la leche pasaran al
intestino no sólo no serían bien digeridos sino que además, y en consecuencia, generarían
un arrastre osmótico de agua. Cada coágulo tarda alrededor de 12 hs en ser completamente
degradado, por lo cual en abomaso coexisten coágulos de diferente tamaño (Relling y
Mattioli, 2003).
Al nacimiento, el abomaso es el compartimiento predominante,
constituyendo cerca del 60% del tamaño relativo del estómago. Sin embargo, en un animal
adulto, representa solamente entre 7 y 8% (Elizondo, 2007b).
Alcanzar un consumo temprano y adecuado de calostro de alta calidad, es el factor más
importante de manejo que determina la salud y sobrevivencia de las terneras/os (Quigley,
1997). De aquí que una adecuada alimentación y manejo del calostro son el eslabón
principal para un buen programa de crecimiento y desarrollo de terneras en cualquier
explotación lechera (Elizondo, 2007a). Diversos autores sitúan el tiempo máximo para la
primera toma de calostro dentro de un periodo que va desde los primeros 30 minutos hasta
las primeras 6 horas de vida; Igualmente varios autores difieren en cuanto a la cantidad de
calostro que se debe suministrar al neonato bovino, esta cantidad va desde un 5% de peso
vivo (PV), hasta el 15 % de PV (Chacón, 2009; Espadas et al., 2011; Arnold y Perdomo,
2009; Arancibia, 2009).

3.7. PRUEBAS DE LABORATORIO
Se han evaluado varios métodos para determinar con precisión el estado de la Transferencia
de Inmunidad Pasiva (TIP) en terneros/as. Existes métodos indirectos para estimar la
concentración de Igs como por ejemplo la medición de las proteínas totales en suero por
refractometría, ya que durante la primera semana de vida, los mayores constituyentes de las
proteínas séricas totales son las inmunoglobulinas provenientes del calostro (Wallace, Jarvie,
Perkins y Leslie. 2006; Williams y Leslie, 2008).
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3.7.1. Proteínas séricas totales
La forma más práctica de evaluar la transferencia de inmunoglobulinas, es la determinación
de proteínas totales en el suero sanguíneo, de la cría (Quigley, Lago, Chapman, Erickson
y Polo, 2013). Al determinar el nivel de las proteínas totales, lo que se pretende es evaluar la
condición nutricional e inmune del animal (Brett, 2006). Dusty et al. (2000), destacan que
esta es una prueba de detección confiable para evaluar la TIP, dado que presenta una
sensibilidad mayor al 94%.
La determinación del nivel de proteínas totales, con un refractómetro, es una herramienta
muy valiosa a nivel de campo. Los niveles de proteínas que se encuentren por encima de 5.5
gramos/decilitro (g/dl) se consideran como una transferencia pasiva adecuada. Se debe
tener cuidado con las lecturas altas (mayor a 7.2 gr/dl) ya que estas pueden ser un
falso/positivo causadas por terneras deshidratadas por lo que este método también puede
servir de ayuda para detectar este tipo de problema (Yepes y Prieto, 2011).





7,2 g/dl máximo (posible deshidratación)
5,5 g/dl o más, indican niveles de IgG adecuados.
Menos de 5,5 g/dl indican niveles de IgG marginales, es decir falla en transferencia
pasiva.
< 5,2 g/dl indican niveles de IgG deficientes

Existen pruebas que se pueden ser realizadas de manera directa por lo cual se puede
realizar una lectura rápida o lenta de los resultados, de una hora después de tomada la
muestra hasta 72 horas.

3.7.2. Determinación de albúmina y globulina
La albúmina es una proteína globular hidrosoluble que se produce en el hígado, tiene una
presión oncótica del plasma alrededor de 75 -80% cargada de forma negativa, la función
más importante y característica de esta proteína es que es transportadora, transporta
sustancias como: ácidos grasos libres, Ca**, Mg**, ácidos biliares, bilirrubina no conjugada.
Para la interpretación de los resultados se tuvo en cuenta los rangos normales los cuales
son:
 3,0 - 4,2 g/dl (30-42 g/l)
Se habla de valores alterados
referencia.

cuando están por encima o por debajo del rango de

Las globulinas son un conjunto de proteínas que tienen diferentes funciones. Estas son
sinterizadas principalmente por el hígado, están directamente relacionadas con el sistema
inmune. Para recolectar la muestra se puede utilizar un tubo tapa roja o tubo con separador
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de suero, la muestra debe ser de sangre venosa. Para poder determinar la concentración de
las globulinas se puede realizar por medio del cálculo de la concentración de albumina, esto
cuando se realiza un perfil bioquímico. Otros métodos empleados para cuantificar globulinas
son inmunoquímicos y radioinmunológicos especializados. Por medio de electroforesis se
pueden evaluar las globulinas (alfa, beta y gamma) esto es posible por la base de movilidad
electroforética. Existen variaciones en una o más de las fracciones (alfa, beta y gamma) en
reacción por consecuencias fisiológicas o procesos patológicos, y causa la alteración de los
valores. Un ejemplo de esta relación es con: inmunoglobulinas, anticuerpos, complemento ya
que las globulinas contienen proteínas que son componentes del sistema inmune. La
interpretación de los resultados se realiza de la siguiente manera:


3,5 - 5,0 g/dl (35-50 g/l)

En el caso de que el nivel de globulina sea bajo y el de albúmina sea normal, se debe
plantear la posibilidad de inmunodeficiencia.
En casos en los que hay disminución de los niveles de albúmina y globulina se asocia a
pérdida de proteínas.
Para el almacenamiento de las muestras para las pruebas de globulinas y albúmina, se debe
tener en cuenta, mantenerlas en temperatura ambiente en caso de uso a corto plazo, en
caso de refrigeración (2-8°C) la muestra se puede mantener hasta un mes y en congelado
(-18°C) para un tiempo prolongado.

7.2.3. Test de precipitación con Sulfato de Zinc
Esta prueba utiliza la capacidad de los iones pesados de unirse al FC de las
inmunoglobulinas para así generar que estas se precipiten. La manera en que se debe leer
esta prueba es comparando la muestra del neonato con el de la madre, en cuanto al
resultado, si hay una eficiente transferencia de inmunidad pasiva la muestra del neonato
debe estar con una turbidez en comparación de la muestra de la madre; en caso de que
exista una falla en la transferencia de inmunidad pasiva la muestra del neonato no
presentara cambios en comparación de la muestra de la madre.
Esta muestra es
semicuantitativa. (Fernández, Padola y Estein, 1994).
Es importante poder cuantificar las inmunoglobulinas en terneros ya que de aquí se puede
evaluar si existe una eficiente transferencia de inmunidad pasiva o una falla en esta.
(Arancibia, 2009).
Para el procedimiento realizado por espectrofotómetro se debe adicionar en 10 tubos de
ensayo que están puestos en la gradilla debidamente marcados, se deben hacer diluciones
de las inmunoglobulinas en 0.1 ml, esto se realiza en cada uno de los tubos, se debe usar
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ASB para que efectué el papel de diluyente, esto se realiza en los tubos del 1 al 6 de la
siguiente manera:
Tubo 1: 5 mg/ml
Tubo 2: 10 mg/ml
Tubo 3: 20mg/ml

Tubo 4: 30mg/ml
Tubo 5: 40mg/ml
Tubo 6: 50mg/ml

Tubos 7 y 8: se agrega 0.1ml de suero de otro animal (ratón, conejo, bovino, etc), se hace
otra dilución 1:10 de cada uno de los tubos 9 y 10.
Posterior a eso se agrega 6.0ml de sulfato de cinc en cada uno de los tubos, esto se mezcla
con el vórex y se pasa a incubar a temperatura ambiente aproximadamente por 1 hora.
Al momento de la lectura se observa la turbidez en los tubos tomando la absorbancia a
660nm de longitud en el espectrofotómetro. Se procede a dibujar una curva estándar de los
valores que se obtuvieron a A660 contra la concentración (mg/ml) de las inmunoglobulinas
séricas conocidas.
Se determina la concentración total de las inmunoglobulinas de las muestras de suero de los
animales utilizando la desviación estándar.
Para finalizar el procedimiento el resultado se multiplica por 10 y se describe como el número
de unidades de turbidez del sulfato de cinc (UTSZ o ZSTU) (mg de inmunoglobulinas
totales/ml suero).
Lectura de los resultados:
Este método proporciona un estimado de las concentraciones de inmunoglobulinas séricas
en las diferentes especies animales.
Referencia menor a 10 a 20 ZSTU se dice que es una protección insuficiente; mayor que 20
ZSTU se determina un nivel mínimo de protección transferida mediante el calostro.

3.7.4. Otras Pruebas
Enzimoinmunoensayo (ELISA)
Esta prueba se utiliza para detectar o cuantificar diferentes sustancias, entre ellas proteínas.
Se realiza combinando dos características, la reacción especifica de la unión de anticuerpos
y la reacción catalizada de las enzimas, esto sirve como un amplificador para ampliar la
señal. Se debe tener en cuenta el alto costo de esta prueba.
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Aglutinación pasiva o Test de látex
Es una prueba que tiene la característica de que la concentración de Inmunoglobulinas es
directamente proporcional al tiempo en el que se lee la muestra, esto quiere decir que si la
prueba aparece más rápido, la concentración de inmunoglobulinas es mayor.

Inmunodifusión radial cuantitativa (IDRC)
Con esta técnica se puede determinar la concentración de inmunoglobulinas, las clases y las
subclases, esta es la prueba de referencia.

Test de Glutaraldehido:
Lo primero que se debe tener en cuenta para esta prueba es que no es una prueba
cuantitativa, lo que indica que es cualitativa; tiene unos aspectos negativos como lo son la
toxicidad del reactivo y que este debe ser importado de otro país (USA).

Test del sulfito de Sodio (PSNa)
Se puede describir como una técnica similar a la anterior; ya que la lectura de esta prueba es
por medio de la turbidez ocasionada por el sulfito de sodio que actúa sobre las
inmunoglobulinas precipitándolas. Con este tipo de test se debe tener en cuenta que los
resultados si se realiza en equinos no son muy confiables, pero esto no sucede en bovinos.
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4. MATERIALES Y METODOS

4.1. LOCALIZACIÓN
La Hacienda la Esperanza se encuentra ubicada en la Vereda Aposentos, Municipio de
Sopó, Cundinamarca, con una temperatura promedio de 14°C y una altura de 2650 msnm.

Figura 6. Mapa de Sopó-Cundinamarca, Colombia

Tomado de: Alcaldía de Sopó - Cundinamarca

La Esperanza es una lechería especializada, donde también se cuenta con animales de alto
valor genético. Tiene una extensión de 96 fanegadas, de las cuales 2 fanegadas son
construcciones y el resto se divide en 39 potreros, manejados con cerca eléctrica. La
hacienda “La Esperan a” cuenta con 386 animales en total, de los cuales 175 hembras se
encuentran en producción. Se manejan tres tipos de razas que son Jersey, Simental y
Holstein.
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Figura 7. Mapa de la “Hacienda” Sopó, Cundinamarca.

Hacienda “La Esperanza”

Tomado de: http://www.googleearth

4.2. POBLACIÓN Y MUESTRA
Esta investigación contó con 60 animales en total entre madres y crías. Se crearon dos
grupos pareados, cada grupo control y tratamiento, con un total de 30 animales, 15 madres
con sus respectivas crías (15). A estas madres del grupo control y tratamiento, posterior al
parto se les evaluó el calostro, con el objetivo de determinar su calidad a través de un
areómetro (calostrómetro), esto se realizó en la primera hora post-parto y antes de que el
ternero se pare a tomar el calostro. A los 30 terneros de ambos grupos se les realizó 3
venopunciones yugulares, estas muestras se tomaron al día 0 antes de consumir calostro y
los días 2 y 14 pos nacimiento.

4.3. VARIABLES




Niveles de inmunoglobulina totales.
Niveles en proteínas plasmáticas.
Niveles en relación Albúmina-Globulina.
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4.4. ANÁLISIS ESTADÍSTICO
Se realizó una base de datos en Excel (tabla 2.) en la cual se consignaron los datos
obtenidos de los resultados de las muestras de: calidad de calostro, proteínas séricas
totales, Inmunoglobulinas totales, relación Albumina-Globulina.
Las variables proteínas séricas totales, Inmunoglobulinas totales, relación AlbuminaGlobulina se analizaron con estadística descriptiva basada en promedio o media, mediana,
desviación estándar (s), coeficiente de variación (cv), error estándar (Sx) y se presentaron
en forma de tablas y graficas.
Para la realización del análisis estadístico de proteína sérica total y relación AlbuminaGlobulina se comprobaron los supuestos de normalidad (prueba de Shapiro-Wilk p>0,05 y
prueba de Barlett para homogeneidad de varianzas p>0,05), los datos se analizaron con un
modelo completamente al azar con arreglo factorial 2x3 (2 tipos de suministro de calostro,
método natural y artificial, en 3 tiempos diferentes 0, 2, 14 días), el nivel de significancia
utilizado fue de p˂0.05, a las variables significativas se les realizó una prueba no planeada
de promedios de Tukey.
La variable inmunoglobulina total no presentó distribución normal y no pudo ser
transformada, por lo tanto se analizó por una prueba no paramétrica de Kruskal-Wallis por
tipo de calostro y por tiempo.
La asociación entre la calidad de calostro y los niveles de proteínas séricas se determinó por
medio de un análisis de correlación lineal simple.
Todo se trabajó en el programa Statistics versión 8,0 para Microsoft Windows.
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Tabla 2. Base de datos

Fecha

B=bueno
R=regular
M=malo

# de
vaca

Hora
final
del
parto

Raza
cría

Hora
calostro

Administración
de calostro

calidad
calostro

Sexo

B-R-M

M-H

U-S-B

B-R-M

M-H

U-S-B

B-R-M

M-H

U-S-B

B-R-M

M-H

U-S-B

B-R-M

M-H

U-S-B

B-R-M

M-H

U-S-B

B-R-M

M-H

U-S-B

B-R-M

M-H

U-S-B

B-R-M

M-H

U-S-B

B-R-M

M-H

U-S-B

B-R-M

M-H

U-S-B

B-R-M

M-H

U-S-B

B-R-M
M=macho
H=hembra

M-H

Cantidad

ALGL
Observaciones

U-S-B
U=ubre
S=sonda
B=biberón

PPT IgT
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4.5. MÉTODOS Y PROCEDIMIENTOS.

Esta investigación contó con un total de 60 animales (madres y crías), que se organizaron
de la siguiente manera: se escogieron dos grupos pareados, donde se tuvo en cuenta la
raza de las crías, cada grupo (control y tratamiento) tuvo 15 crías. Posterior al parto se
evaluó el calostro de las 15 hembras (madres) de ambos grupos, donde se determinó la
calidad a través de un calostrómetro, este procedimiento se realizó en la primera hora
post-parto, antes de que el ternero se pare a consumir el calostro, esta muestra fue
obtenida por ordeño manual y se depositó en baldes (teniendo en cuenta las buenas
prácticas de ordeño), se utilizó una probeta plástica en la cual se depositaron 300cc de
calostro aproximadamente, a través de un calostrómetro se midió la densidad especifica
de la muestra (Figuras 8 y 9), donde el calostrómetro está calibrado en intervalos de 5
mg/ml y lo clasifica en pobre (rojo) para concentraciones menores a 22 mg/ml, moderado
(amarillo) para concentraciones entre 22 y 50 mg/ml y excelente (verde) para
concentraciones mayores a 50 mg/ml, así de esta manera poder determinar su calidad,
con base a este resultado el calostro fue o no suministrado a los terneros, estos datos se
anexaros a la tabla (tabla 2).

Figura 8. Evaluación del calostro

Fuente: autores

Figura 9. Evaluación del calostro
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Los animales del grupo tratamiento permanecieron con su madre y tomaron el calostro
directamente de esta, es decir que los terneros mamaron el calostro directamente de la
ubre de la madre. Se deja mamar el calostro solo si este es de buena calidad y el ternero
se para a mamar (Figura 10). Los animales del grupo tratamiento, posterior a su
nacimiento se retiraron de la madre, pasaron a un potrero y estuvieron bajo las
mismas condiciones medioambientales que el grupo control, solo varió que a este grupo
se les suministró el calostro de manera artificial, por medio de biberón (Figura 11) o sonda
esofágica (Figura 12). con calostro de buena calidad ya sea de su madre o del banco de
calostro (Figura 13), la manera en que se encalostró a los neonatos, fue la siguiente: se
llenó el tetero (previamente lavado y desinfectado) con calostro de buena calidad, el cual
antes de ser suministrado a los neonatos se verificó que tuviera una temperatura
comprendida entre los 37°C- 39°C (determinada con un termómetro); se pasó una sonda
esofágica al tetero, posterior a esto se restringió al animal acorralándolo en una esquina,
e inmovilizándolo de manera que la cabeza queda entre las piernas del operario, se
trabajó con el animal en pie, ya que esto permite que el procedimiento sea más fácil y
rápido; de esta forma se asegura de manera adecuada y sin ningún riesgo para el
operario y el animal. Con los dedos de la mano se ejerció una presión no muy fuerte en la
mandíbula del animal para que este abra la boca; en el momento en el que el animal abre
la boca se introduce el tubo deslizándolo despacio y suave por la lengua hasta llegar al
esófago, sin forzar al animal, para rectificar que la sonda se encuentra en el esófago, se
puede palpar fácilmente la sonda en el cuello, ya que esta queda en el tercio distal del
esófago. Una vez puesta la sonda esofágica se deja pasar el líquido libremente, al
terminar el paso del calostro se retiró suavemente la sonda y se liberó el animal; una vez
finalizado el procedimiento se lavó y desinfectó la sonda al igual que los elementos
utilizados para el mismo fín. En los casos en el que, el neonato se encalostró con biberón,
se realizó el mismo procedimiento exceptuando el paso de sonda esofágica y se dejó
mamar al ternero directamente del chupo del biberón.

Figura 10. Toma de calostro natural

Figura 11. Toma de calostro por biberón

Fuente: Autores
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Figura 12. Toma de calostro por sonda esofágica

Fuente: Autores
Figura 13. Banco de Calostro

Fuente: Autores
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A los neonatos se les administró un volumen correspondiente al 5% de su peso vivo,
dividido en dos tomas, realizando la primera toma en un tiempo que va desde su
nacimiento hasta las primeras 4 horas, la segunda toma se realizó después de las 6
horas. A los animales de ambos grupos se les realizaron 3 tomas de muestra sanguínea
en tubo tapa roja (sin anticoagulante), se realizaron 3 venopunciones yugulares
(Figura 14) las cuales se tomaron a los días 0 (antes de consumir el calostro), 2 y 14 de
edad, con un vacutainer calibre 22, esta toma no duro más de 40 segundos, para obtener
suero de buena calidad se tuvo en cuenta condiciones especiales como: material limpio y
seco, acondicionamiento de las muestras refrigeradas en nevera de icopor (Figura 15), las
muestras estaban debidamente identificadas con el número del ternero y la fecha de la
toma, éstas se organizaron en una gradilla con este mismo orden, se ubicaron en un
lugar donde las muestras no sufrieran movimientos fuertes que causaran su ruptura o
pérdida. De cada ternero se obtuvo aproximadamente 10 ml de sangre, con el fin de que
el laboratorio tenga una cantidad suficiente de dicho material biológico.

Figura 14. Venopunción yugular

Figura 15. Transporte de muestras

Fuente: Autores
Finalizada esta toma, las muestras se entregaron al laboratorio clínico Fundación
Colombiana de Estudios de Parásitos (FUNCEP), para el análisis de:
Proteínas séricas totales
En un capilar se obtiene un poco de la muestra sanguínea, este se coloca en la centrifuga
a 10,000 rpm durante 10 minutos, la centrifuga separa el suero de las células sanguíneas,
se aplica una gota de este suero en un refractor y este da una lectura en g/dl (Figura 16).
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Figura 16. Proteínas séricas totales

Fuente: Autores
Concentración de albúmina
Para este análisis se realizó el mismo procedimiento que proteínas séricas totales para
obtener el suero de las muestras recolectadas. Para esta prueba, se midió por
espectrofotometría. Se necesitó un método llamado verde de bromocresol (VB), que
consiste en la unión preferencial del VB a la albumina y la detección de un cambio en el
color subsiguiente. La cantidad con la que se tiñe la albumina es proporcional a la
concentración de la albúmina en la muestra (Figura 17).

Figura 17. Concentración de albúmina

Fuente: Autores
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Concentración de Globulinas
Para determinar la concentración de las globulinas se realizo por medio del siguiente
calculo matemático: la concentración de
proteínas séricas totales menos (-) la
concentración de albúmina.

Relación Albúmina-Globulina
Para determinar el valor de la relación Albúmina/Globulina se divide la concentración de
albúmina por el valor de la concentración de Globulina.

Turbidez de sulfato de Zinc
El primer paso consistió en ubicar 10 tubos de ensayo debidamente marcados en una
gradilla, a cada uno de estos tubos se le adicionó 0.1 ml suero sanguíneo, posterior a
esto se añadió 6.0ml de sulfato de zinc en la muestra de suero sanguíneo de los
terneros, y se pasó a incubar a temperatura ambiente aproximadamente por 1 hora. Esto
causo la turbidez de la muestra por la
precipitación y suspensión de las
inmunoglobulinas. El segundo paso consistió en la realización de la lectura, para esto se
observó la turbidez en los tubos tomando la absorbancia a 660nm de longitud en el
espectrofotómetro previamente calibrado (Figura 18).

Figura 18. Turbidez de sulfato de Zinc

Fuente: Autores
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5. RESULTADOS

Los resultados individuales obtenidos a través de las diferentes técnicas de laboratorio,
para las variables evaluadas según el método de suministro de calostro y los tiempos
determinados se presentan en las siguientes tablas:

Tabla 3. Resultados individuales de las variables en los diferentes tiempos del grupo
artificial. Proteínas Séricas Totales (PST), Albumina (ALBU), Globulina (GLOB), relación
Albumina/Globulina (ALBU/GLOB) e Inmunoglobulinas Totales (IgT).

45
Tabla 4. Resultados individuales de las variables en los diferentes tiempos del grupo
natural. Proteínas Séricas Totales (PST), Albumina (ALBU), Globulina (GLOB), relación
Albumina/Globulina (ALBU/GLOB) e Inmunoglobulinas Totales (IgT).

El análisis de varianza (ANAVA) para las diferentes variables Proteínas Séricas Totales,
Albumina, Globulina, relación Albumina/Globulina e Inmunoglobulinas Totales (IgT), se
presentan en el ANEXO 2.
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Tabla 5. Promedio de las variables en los diferentes tiempos. Proteínas Séricas Totales
(PST), Albumina (ALBU), Globulina (GLOB), relación Albumina/Globulina (ALBU/GLOB) e
Inmunoglobulinas Totales (IgT).
VARIABLE

PST

ALBU

GLOB

ALBU/GLOB

IgT

DÍA
0
2
14
0
2
14
0
2
14
0
2
14
0
2
14

MÉTODO
ARTIFICIAL
4,0
6,5
5,8
30,5
31,1
30,5
9,8
33,5
27,8
3,2
1,0
1,1
0,3
2,2
2,0

MÉTODO
NATURAL
4,1
6,4
5,8
29,8
28,3
30,6
10,7
35,8
27,8
3,0
0,9
1,3
0,3
1,9
1,6

Por medio de fotometría (Figura 19), se analizo la concentración de Albumina del suero
sanguíneo de 30 neonatos bovinos, en tres tiempos diferentes 0, 2 y 14 días de nacidos,
para un total de 90 muestras dando el siguiente resultado:

Figura 19. Promedio de las concentraciones de Albumina por método.
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Las concentraciones de Globulina (Figura 20) se obtuvieron mediante la diferencia entre
los valores de Proteínas Séricas Totales y los de Albúmina, dando el siguiente resultado
para las 90 muestras:

Figura 20. Promedios de las concentraciones de Globulina por método.

Los resultados de la relación Albúmina/Globulina de las 90 muestras analizadas se
observan en la Figura 21.

Figura 21. Promedio de las concentraciones de Albúmina/Globulina por método.
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Para la determinación de la concentración de Proteínas Séricas Totales de los 90 sueros
sanguíneos se utilizó la técnica de refractometría, dando el siguiente resultado:

Figura 22. Promedios de las concentraciones de Proteínas Séricas Totales por método.

Por la prueba de Turbidez de Sulfato de Zinc se analizaron 90 muestras de suero bovino,
con el siguiente resultado:

Figura 23. Promedios de las concentraciones de Inmunoglobulinas Totales por método.

Las variables Proteínas Séricas totales, Albúmina, Globulina, Inmunoglobulinas totales y
relación Albumina/Globulina presentaron una distribución normal, por esto se analizaron
por la pruebas Shapiro-Wilk (p>0,05) y Bartlett's (p>0,05), observar ANEXO 8 y 9
respectivamente.
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Se realizó la prueba de Tukey, para Proteínas Séricas Totales, Albúmina, Globulina,
relación Albúmina/Globulina e Inmunoglobulinas Totales en los tres tiempos, con el
siguiente resultado:

Tabla 6. Comparación de las variables por día (prueba de Tukey). Proteínas Séricas
Totales (PST), Albúmina (ALBU), Globulina (GLOB), relación Albúmina/Globulina (A/G) e
Inmunoglobulinas Totales (IgT).
DÍA 0

DÍA 2

DÍA 14

4,04

6,44

5,83

ALBU

30,143

29,717

30,527

AAA

GLOB

10,257

34,683

27,773

ABC

A/G

3,0733

0,9800

1,2100

ABB

0,2850

2,0667

1,8417

ABB

PST

IgT

RESULTADO
ABC

ABC= Diferencia significativa
AAA= No hay diferencia significativa
ABB= Día 2 y 14 no hay diferencia significativa
Por medio de la medición de la gravedad específica calostral (Calostrómetro) se realizó el
análisis de 30 muestras de calostro bovino suministrado a los animales de ambos grupos
dando este resultado:
Figura 24. Calidad de calostro (prueba “t” de student)

100

101 mg/ml

104,7 mg/ml

TRATAMIENTO

CONTROL

80

60
40
20
0
Calidad de calostro
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Los resultados de la estadística descriptiva para los dos grupos son los siguientes:

Tabla 7. Estadística descriptiva grupo artificial. Albúmina (ALBU), relación
Albúmina/Globulina
(A/G), Globulina (GLOB), Proteínas Séricas Totales (PST),
Inmunoglobulinas Totales (IgT), numero (N), promedio o media
, desviacion estándar
(SD), varianza (VAR), error estándar (SE) y coeficiente de variación (CV).
MÉTODO ARTIFICIAL
ALBU

A/G

GLOB

PST

IgT

45

45

45

45

45

30,70

1,78

23,70

5,44

1,51

SD

2,53

1,09

12,00

1,22

1,01

VAR

6,38

1,20

144,06

1,49

1,02

SE

0,38

0,16

1,79

0,18

0,15

CV

8,23

61,62

50,64

22,45

66,69

N

Tabla 8. Estadística descriptiva grupo natural. Albúmina (ALBU), relación
Albúmina/Globulina
(A/G), Globulina (GLOB), Proteínas Séricas Totales (PST),
Inmunoglobulinas Totales (IgT), numero (N), promedio o media , desviacion estándar
(SD), varianza (VAR), error estándar (SE) y coeficiente de variación (CV).
MÉTODO NATURAL
ALBU

A/G

GLOB

PST

IgT

45

45

45

45

45

29,56

1,7333

24,773

5,4333

1,2844

SD

2,23

1,0869

14,627

1,3938

1,0786

VAR

4,9729

1,1814

213,94

1,9427

1,1634

SE

0,3324

0,162

2,1804

0,2078

0,1608

CV

7,544

62,706

59,042

25,653

83,974

N
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Los resultados de Pearson son los siguientes:

Tabla 9. Correlación de Pearson. Albúmina (ALBU), relación Albúmina/Globulina (A/G),
calidad de calostro (C. CALOSTTRO) Globulina (GLOB), Proteínas Séricas Totales (PST)
e Inmunoglobulinas Totales (IgT)
ALBU

A/G

C. CALOST

GLOB

A/G

NS

C.CALOSTRO

NS

IS

GLOB

NS

IS

S

PST

NS

IS

S

S

IgT

NS

IS

S

S

NS= No Significativo

IS=Inversamente Significativo

PST

S

S=Significativo
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6. DISCUSION
Los resultados promedio de la concentración de Proteínas Séricas Totales, para los días 2
y 14 indican que los dos métodos utilizados se encuentran dentro del rango de 5.5 a
7.2 g/dl y que hay una apropiada transferencia de inmunidad pasiva, los resultados de
Sánchez, Elizondo, y Arroyo (2012); Aricada et al. (2010), en sus investigaciones donde
calcularon la concentración de Proteínas Séricas totales en terneras que se alimentaron
de manera natural y otras de manera artificial presentaron valores dentro de este rango,
concordando con los datos obtenidos en el presente estudio.
La falla en la transferencia de inmunidad pasiva se puede determinar a través de las
Unidades de Turbidez del Sulfato de Zinc., el resultado promedio de los días 2 y 14 para
el grupo de lactancia natural fue de 17,5 UTSZ y para el grupo de lactancia artificial fue 21
UTSZ, sugiriendo que el grupo de lactancia artificial presentó un nivel mínimo de
protección transferida y que el grupo de lactancia natural presentó una protección
insuficiente; en una investigación Besser, Gay, y Pritchett, (1991), demostraron que los
terneros que permanecen con la madre, presentan un mayor porcentaje en la falla de
transferencia de inmunidad pasiva, con un menor contenido sérico de inmunoglobulinas
en comparación con los que se les ofreció calostro por medio de biberón o sonda
esofágica. Este resultado en la concentración sérica de inmunoglobulinas puede deberse
a que el método de suministro artificial permite saber exactamente qué cantidad de
calostro se le está suministrando al neonato para maximizar la absorción de
inmunoglobulinas (Godden, 2008). además este método puede ser usado en casos donde
a los terneros/as se les dificulte por algún motivo la mama natural o en casos donde
madre tenga algún tipo de alteración en la ubre o pezones y esto dificulte la toma directa
del calostro (Elizondo, 2008a). Quiroz, Bouda, Medina, Nuñez, y Yabuta, (1998), afirman
que una transferencia de inmunidad pasiva adecuada, reduce significativamente los
problemas de salud, cuando los niveles séricos de Ig en el ternero/a son bajos (<5
UTSZ) hay una predisposición o presentación de septicemia, diarreas y mortalidad, si las
concentraciones de Igs, son de 6 a 15 UTSZ, es más común la presentación diarreas,
enfermedades respiratorias y terneros/as hipogamaglobulinémicos; adicionalmente
Ibrahim y Lemma, (2009), indican que existe una correlación entre la concentración de
Proteínas Séricas Totales y la morbilidad/mortalidad en los neonatos bovinos Godden,
(2008) indica que el nivel de inmunoglobulinas séricas en el neonato es un factor que
determina la resistencia del mismo a enfermedades durante sus primeros días de vida,
por este motivo apartar los terneros/as de los animales adultos disminuye la posibilidad de
transmisión de enfermedades.
Los valores promedio de Globulinas al día 2 en el grupo natural se encuentran dentro de
los valores normales y el grupo artificial se encuentra por debajo de estos parámetros
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(35-50 g/l), pero esta diferencia no es estadísticamente significativa; Aricada et al. (2010),
en su estudio encontró valores promedio de 33 y 34 g/l en animales pertenecientes a
lechería especializada y tradicional respectivamente, ambos grupos están por debajo del
rango normal; Koiwa, et. al 2005, señalan que cuando existe un exceso de proteína y no
es un caso de deshidratación puede indicar hiperglobulinemia como respuesta a
antígenos por parte de las células plasmáticas, a demás que un excesivo consumo de
agua, puede causar una dilución de las proteínas del plasma.
Las
concentraciones de Albúmina para el grupo artificial fueron de 30,7 g/l
manteniéndose en el rango normal y en el grupo natural el resultado de 29,6 g/l muy
cerca al límite inferior del rango normal (30-42 g/l); el estudio realizado por Daniele,
Machado, Baracat, y bess (1994) donde evaluaron la concentración de Albúmina en
suero de tres grupos de terneras (alimentadas con leche T1, calostro una vez al día T2 y
dos veces al día T3) entre los 3 a 60 días post-nacimiento, dando como resultado que las
concentraciones de Albúmina se encuentran dentro del rango normal.
Las concentraciones de Globulinas (Figura 20) y relación Albúmina/Globulina (Figura 21)
no presentaron diferencias significativas (p˂0.05) según el método utili ado para el
suministro de calostro; un resultado similar se obtuvo en una investigación realizada por
Aricada et al. (2010) en el área rural del municipio de Armenia (Colombia), donde
igualmente no se encontró diferencia significativa en estas variables, no obstante, se
observó una tendencia a una elevación de la concentración de Globulinas en el día 3 en
los terneros nacidos bajo el sistema de lactancia natural (Lechería Tradicional) en
comparación con el grupo de terneros con control en el suministro de calostro (Lechería
Especializada), pudiendo relacionarse con un mayor consumo de calostro, por
consiguiente en la relación Albúmina/Globulina en los terneros de lactancia natural se
observó una tendencia a presentar valores inferiores hacia el tercer día de nacidos
(p=0.14) en relación con el otro grupo.
La concentración de Proteínas Séricas Totales (Figura 22) no presento diferencias
significativas (p˂0.05) según el método utilizado para el suministro de calostro, aunque
cabe resaltar que la proporción de animales con niveles inadecuados de inmunidad fue
mayor en el grupo de lactancia natural 53,3% en comparación con el grupo de lactancia
artificial 33,3%. En su investigación Sánchez, Elizondo, y Arroyo (2012), no encontraron
diferencia estadísticamente significativa en la concentración de PST entre los terneros
que permanecieron con la madre (267 animales) y los que se alimentaron artificialmente
(239 animales); e igualmente los niveles inadecuados de inmunidad son más altos cuando
éstos permanecieron con la madre (34,1% vs. 29,3%); Besser, Gay y Pritchett, (1991),
señalan que las altas tasas de fracaso en la Transferencia de inmunidad pasiva (TIP) se
asocian a terneras lecheras que se quedan con la madre y se les permite succionar
naturalmente, en su estudio observo una tasa de 61,4% en los neonatos que recibieron
calostro mediante el método natural. Esta situación puede deberse a que los terneros que
permanecieron con la madre pudieron haber consumido una menor cantidad de calostro y
a una edad mayor que los terneros alimentados con biberón o sonda.
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Las concentraciones de Inmunoglobulinas Totales (Figura 23) no presentaron diferencias
significativas (p˂0.05) según el método utili ado para el suministro de calostro; aunque
existe una tendencia del grupo tratamiento a presentar valores un poco más altos, pero
debido al error estándar no se genera una diferencia significativa; Aricada et al. (2010) a
través del test de Turbidez de Sulfato de Zinc encontró en los terneros hijos de vacas
mantenidas en el sistema productivo de lechería especializada, un aumento en las
unidades de turbidez (UT) (p=0.08), lo que refleja un aumento en la concentración de
inmunoglobulinas G (IgG). Lo anterior indica una mejor competencia inmunológica de los
terneros mantenidos en este sistema productivo.
Las concentraciones de Albúmina demuestran que existe diferencia estadísticamente
significativa según el método utilizado para el suministro de calostro, los valores en el
grupo artificial son más altos que en el grupo natural (Figuras 19).
Pero las
concentraciones de albumina no presentaron variaciones estadísticamente significativas
en cuanto a los tres periodos estudiados, este mismo resultado fue obtenido por Daniele
et al. (1994) en su investigación, donde evaluaron la crianza de terneras con calostro y
leche y analizaron las concentraciones de Albúmina, desde el día 2 hasta el día 60
post nacimiento, encontrando como resultado que las concentraciones de Albúmina se
mantienen constantes en todos los animales evaluados en dicho periodo; a pesar de que
la albumina está presente en el calostro en concentraciones altas (Torres, 2009), las
concentraciones séricas en los animales de este estudio se mantienen constantes, puesto
que la Albumina es una proteína transportadora que se sintetiza en hígado y no es un
componente inmunológico del calostro (Ochoa y Bouda, 2007)

Se presentaron diferencias significativas (p˃0.05), en los periodos estudiados (días 0, 2 y
14), observando que en cuanto a proteínas séricas totales y globulina, existe una
tendencia a aumentar las concentraciones al día 2 y a descender al día 14; Espadas et
al., 2011 afirma que los anticuerpos transferidos por el calostro van desapareciendo y el
sistema inmunitario del ternero va produciendo sus propios anticuerpos hasta que llega a
ser completamente funcional, igualmente Yepes y Prieto, 2011 indican que en la primera
semana de vida los niveles de Proteínas Séricas Totales y Globulinas son relativamente
estables y posteriormente se produce una declinación progresiva de estas.
La relación albúmina/globulina presento un valor alto al día 0, disminuyendo al día 2 y
manteniéndose al día 14; Aricada et al. (2010) señala una tendencia a la elevación de la
concentración de Globulinas en el día 3, lo que se relaciona con un disminución en la
relación Albúmina/Globulina en los terneros de ambos grupos para los días 2 y 14 de
edad.
En ambos grupos las inmunoglobulinas totales presentaron el valor más bajo al día 0,
aumentando su concentración para los días 2 y 14 (Véase en la tabla 6); Campos et al.,
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(2007) reportan que las inmunoglobulinas se absorben intactas en las primeras 24 horas
después del nacimiento; Menares, 2011 menciona que la máxima concentración de Ig
séricas no ocurre hasta las 36 horas postparto a causa del proceso de pinocitosis; Quiroz
et al,. (1998), señalan que la concentración máxima de Inmunoglobulinas en las terneras,
ocurre entre las 24 a 36 horas pos nacimiento y se mantienen durante los primeros 4 días
de vida.

Los resultados de las concentraciones séricas de las proteínas totales, globulina e
inmunoglobulinas totales, presentaron al día 0 (antes del consumo de calostro) los valores
más bajos; Quigley, Mills y Rapids 2002; Tizard, 2009; Fairut, Loaiza y Campos, 2009
indican que la placentación epiteliocorial característica de estos animales no permite el
paso de proteínas con elevado peso molecular. En consecuencia los terneros recién
nacidos están desprovistos de inmunoglobulinas (agammaglobulinémicos), o disponen de
una cantidad muy pequeña de inmunoglobulinas (hipogammaglobulinémicos) y obtienen
la protección mediante el consumo de calostro (Yilma y Kaşikçi, 2013).
La prueba “t” de Student determino que la calidad del calostro suministrado a los
animales de ambos grupos fue similar (p˃0.05) y que los resultados de las variables son
debidos al método y no a la calidad del calostro, se observa en la Figura 24. Brett, (2006),
menciona que la medición de la concentración de Inmunoglobulinas determinada por
Calostrómetro, varía según el rango, si se obtiene un valor de 10 a 30mg/ml, se habla de
un calostro de mala calidad, cuando se obtiene un rango de 40 a 50mg/ml, se tiene un
calostro de una calidad marginal y si se obtiene una medición de un rango de 60 a
120mg/ml, se tiene un calostro de buena calidad. En cuanto a este estudio los resultados
de calidad de calostro fue de 101 mg/ml y 104,7 mg/ml, lo que indica que es un calostro
de buena calidad.
El análisis de la estadística descriptiva indica que en relación albúmina/globulina,
globulina e inmunoglobulinas, el coeficiente de variación supera el 40% lo que siguiere
que hay una alta variabilidad en estos resultados (tabla 7), es decir que esas variables no
se distribuyen de una manera normal.
Esto ocurre de la misma manera en el grupo
control, aunque para globulinas e inmunoglobulinas totales estos resultados tienden a ser
más elevados. Véase en la tabla 8.
Los resultados obtenidos en la correlación de Pearson (tabla 9) indican la asociación
entre las variables, los valores no significativos (NS) indican que no existe una
correlación entre esas variables, es decir que la disminución o aumento de concentración
en una variable no interfiere en el aumento o disminución de la otra; como es el caso de
la Albumina correlacionada con las otras variables; Ochoa y Bouda. (2007), indican que la
principal responsable de los movimientos acuosos entre el medio extravascular y el medio
intersticial es la albumina y que además en el plasma tiene una función de transporte de
diversas sustancias (bilirrubina, ácidos grasos, medicamentos y hormonas), por ende la
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albumina no es un componente inmunológico y la variación de las concentraciones de
albumina no afecta los valores de las otras variables.
Un resultado significativo (S) indica una correlación directa entre estas varíales, lo que
quiere decir que si aumenta el valor de una variable aumenta también el valor de la otra
variable. La calidad del calostro influye directamente sobre la concentración de proteínas
séricas totales, globulinas e inmunoglobulinas totales en el ternero, se puede inferir en
que estas cuatro variables están relacionadas positivamente; la literatura provee
abundante información respecto a los factores que afectan la concentración sérica de
Inmunoglobulinas en terneras, siendo los más importantes el tiempo en que se ofrece la
primera toma de calostro, la masa de Igs ingerida, que a su vez está determinada por el
volumen de calostro ofrecido, el porcentaje de absorción y la concentración plasmática de
estas (Elizondo, J. 2007a; Selk, 2010; Brett, 2006).
Cuando el valor es inversamente significativo (IS) quiere decir que si aumenta el valor de
una variable
disminuye la
otra y viceversa como en el caso de relación
Albúmina/Globulina, donde el aumento de la concentración de Globulina, causa una
disminución de la relación A/G, y la disminución de la globulina aumenta el valor de la
relación A/G, tal como sucedió en esta investigación.
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7. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

7.1. CONCLUSIONES

Se concluye en este estudio que no existen diferencias significativas en cuanto al
método de suministro de calostro de manera artificial o natural siempre y cuando la
calidad del calostro sea adecuada.

Los resultados obtenidos en este estudio demuestran que existe una correlación
directa entre la calidad, cantidad y tiempo de suministro de calostro con relación a la
concentración de Inmunoglobulinas, Proteínas Séricas Totales y Globulinas en el
neonato bovino.

La evaluación del calostro por medio del aerómetro permite realizar estimaciones
adecuadas para escoger calostros de alta calidad para alimentar los neonatos
bovinos.

Lograr concentraciones adecuadas de inmunoglobulinas a través del calostro en un
neonato bovino es primordial para la supervivencia, desarrollo y desempeño
productivo de este.

La medición de Proteínas Séricas Totales a través de refractometría permite evaluar la
transferencia de inmunidad pasiva en los neonatos bovinos debido a que es una
técnica sencilla y que puede ser utilizada en campo.
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7.2. RECOMENDACIONES

Independiente del método para suministrar el calostro ya sea de manera natural o
artificial se deben realizar prácticas adecuadas en su manejo (recolección, evaluación,
tiempo de suministro y conservación), para garantizar una correcta transferencia de
inmunidad pasiva, de esta forma reducir la tasa de morbilidad y mortalidad,
aumentando los ingresos de la explotación.

Es importante implementar bancos de calostro en una explotación ganadera,
almacenando calostros de buena calidad y conservándolos de manera refrigerada o
congelada en bolsas o botellas que no superen los 2 litros.

Establecer como práctica rutinaria en los neonatos bovinos, la prueba de
refractometría con el objetivo de evaluar su estatus inmunológico e implementar
medidas correctivas y/o preventivas.
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ANEXOS

ANEXO 1. ESTADISTICA DESCRIPTIVA
Descriptive Statistics for Método = Artificial
N
Mean
SD
Variance
SE Mean
C.V.
Minimum
1st Quarti
Median
3rd Quarti
Maximum

Albu
45
30.698
2.5264
6.3825
0.3766
8.2298
26.200
29.150
30.500
32.200
38.700

AlbuGlob
45
1.7756
1.0940
1.1969
0.1631
61.616
0.6000
0.9500
1.3000
2.8000
4.9000

Glob
45
23.702
12.003
144.06
1.7892
50.639
6.8000
10.650
23.400
33.050
49.100

Protser
45
5.4400
1.2215
1.4920
0.1821
22.454
4.0000
4.0000
5.4000
6.2000
8.0000

Zinc
45
1.5111
1.0077
1.0154
0.1502
66.685
0.2000
0.3000
1.6500
2.3750
3.4000

Protser
45
5.4333
1.3938
1.9427
0.2078
25.653
4.0000
4.1000
5.0000
6.8000
9.0000

Zinc
45
1.2844
1.0786
1.1634
0.1608
83.974
0.2000
0.3000
0.9000
2.3500
3.9500

Descriptive Statistics for Método = Natural
N
Mean
SD
Variance
SE Mean
C.V.
Minimum
1st Quarti
Median
3rd Quarti
Maximum

Albu
45
29.560
2.2300
4.9729
0.3324
7.5440
20.600
28.850
29.700
30.700
33.300

AlbuGlob
45
1.7333
1.0869
1.1814
0.1620
62.706
0.4000
0.8000
1.5000
2.8000
4.7000

Glob
45
24.773
14.627
213.94
2.1804
59.042
7.0000
11.200
19.400
37.150
63.500
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ANEXO 2. ANALISIS DE VARIANZA
Analysis of Variance Table for Proteinas sericas
Source
Metodo
Dia
Metodo*Dia
Error
Total

DF
1
2
2
84
89

Grand Mean 5.4367

SS
0.001
93.362
0.026
57.740
151.129

MS
0.0010
46.6810
0.0130
0.6874

F
0.00
67.91
0.02

P
0.9697
0.0000
0.9813

CV 15.25

Analysis of Variance Table for Albumina
Source
Metodo
Dia
Metodo*Dia
Error
Total

DF
1
2
2
84
89

Grand Mean 30.129

SS
29.127
9.851
33.242
456.545
528.765

MS
29.1271
4.9254
16.6208
5.4351

F
5.36
0.91
3.06

P
0.0231
0.4080
0.0522

CV 7.74

Analysis of Variance Table for Globulinas
Source
Metodo
Dia
Metodo*Dia
Error
Total

DF
1
2
2
84
89

Grand Mean 24.238

SS
25.8
9512.4
19.4
6220.3
15778.0

MS
25.81
4756.22
9.69
74.05

F
0.35
64.23
0.13

P
0.5565
0.0000
0.8775

CV 35.50

Analysis of Variance Table for Relacion Albumina/Globulina
Source
Metodo
Dia
Metodo*Dia
Error
Total

DF
1
2
2
84
89

Grand Mean 1.7544

SS
0.040
79.070
0.484
25.089
104.683

MS
0.0401
39.5348
0.2421
0.2987

F
0.13
132.36
0.81

P
0.7149
0.0000
0.4480

CV 31.15

Analysis of Variance Table for Inmunoglobulinas totales
Source
Metodo
Dia
Metodo*Dia
Error
Total

DF
1
2
2
84
89

Grand Mean 1.3978

SS
1.1560
56.4817
0.6125
38.7743
97.0246

MS
1.1560
28.2409
0.3063
0.4616

CV 48.61

F
2.50
61.18
0.66

P
0.1173
0.0000
0.5177
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ANEXO 3. PRUEBA NO PLANEADA DE PROMEDIOS DE TUKEY
Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of Proteinas sericas for Metodo
Metodo
Artificial
Natural

Mean
5.4400
5.4333

Homogeneous Groups
A
A

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison 0.1748
Critical Q Value 2.812
Critical Value for Comparison 0.3475
Error term used: Error, 84 DF
There are no significant pairwise differences among the means.
Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of Proteinas sericas for Dia
Dia
2
14
0

Mean
6.4400
5.8300
4.0400

Homogeneous Groups
A
B
C

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison
Critical Q Value 3.375
Critical Value for Comparison
Error term used: Error, 84 DF
All 3 means are significantly different from one another.

0.2141
0.5108

Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of Proteinas sericas for
Metodo*Dia
Metodo
Dia
Artificial
2
Natural
2
Natural
14
Artificial 14
Natural
0
Artificial
0

Mean
6.4667
6.4133
5.8333
5.8267
4.0533
4.0267

Homogeneous Groups
A
A
A
A
B
B

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison
Critical Q Value 4.124
Critical Value for Comparison
Error term used: Error, 84 DF
There are 2 groups (A and B) in which the means
are not significantly different from one another.

0.3027
0.8829

Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of Albumina for Metodo
Metodo
Artificial
Natural

Mean
30.698
29.560

Homogeneous Groups
A
B

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison
Critical Q Value 2.812
Critical Value for Comparison
Error term used: Error, 84 DF
All 2 means are significantly different from one another.

0.4915
0.9772
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Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of Albumina for Dia
Dia
14
0
2

Mean
30.527
30.143
29.717

Homogeneous Groups
A
A
A

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison 0.6019
Critical Q Value 3.375
Critical Value for Comparison 1.4364
Error term used: Error, 84 DF
There are no significant pairwise differences among the means.

Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of Albumina for Metodo*Dia
Metodo
Dia
Artificial
2
Natural
14
Artificial 14
Artificial
0
Natural
0
Natural
2

Mean
31.120
30.553
30.500
30.473
29.813
28.313

Homogeneous Groups
A
AB
AB
AB
AB
B

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison
Critical Q Value 4.124
Critical Value for Comparison
Error term used: Error, 84 DF
There are 2 groups (A and B) in which the means
are not significantly different from one another.

0.8513
2.4826

Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of Globulinas for Metodo
Metodo
Natural
Artificial

Mean
24.773
23.702

Homogeneous Groups
A
A

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison 1.8142
Critical Q Value 2.812
Critical Value for Comparison 3.6069
Error term used: Error, 84 DF
There are no significant pairwise differences among the means.
Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of Globulinas for Dia
Dia
2
14
0

Mean
34.683
27.773
10.257

Homogeneous Groups
A
B
C

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison
Critical Q Value 3.375
Critical Value for Comparison
Error term used: Error, 84 DF
All 3 means are significantly different from one another.

2.2219
5.3021
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Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of Globulinas for Metodo*Dia
Metodo
Dia
Natural
2
Artificial
2
Natural
14
Artificial 14
Natural
0
Artificial
0

Mean
35.820
33.547
27.780
27.767
10.720
9.793

Homogeneous Groups
A
A
A
A
B
B

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison
Critical Q Value 4.124
Critical Value for Comparison
Error term used: Error, 84 DF
There are 2 groups (A and B) in which the means
are not significantly different from one another.

3.1422
9.1638

Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of relación Albumina/Globulina
for Metodo
Metodo
Artificial
Natural

Mean
1.7756
1.7333

Homogeneous Groups
A
A

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison 0.1152
Critical Q Value 2.812
Critical Value for Comparison 0.2291
Error term used: Error, 84 DF
There are no significant pairwise differences among the means.
Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of relación Albumina/Globulina
for Dia
Dia
0
14
2

Mean
3.0733
1.2100
0.9800

Homogeneous Groups
A
B
B

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison
Critical Q Value 3.375
Critical Value for Comparison
Error term used: Error, 84 DF
There are 2 groups (A and B) in which the means
are not significantly different from one another.

0.1411
0.3367
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Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of relación Albumina/Globulina
for Metodo*Dia
Metodo
Dia
Artificial
0
Natural
0
Natural
14
Artificial 14
Artificial
2
Natural
2

Mean
3.1733
2.9733
1.2867
1.1333
1.0200
0.9400

Homogeneous Groups
A
A
B
B
B
B

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison
Critical Q Value 4.124
Critical Value for Comparison
Error term used: Error, 84 DF
There are 2 groups (A and B) in which the means
are not significantly different from one another.

0.1996
0.5820

Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of Inmunoglobulinas totales
for Metodo
Metodo
Artificial
Natural

Mean
1.5111
1.2844

Homogeneous Groups
A
A

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison 0.1432
Critical Q Value 2.812
Critical Value for Comparison 0.2848
Error term used: Error, 84 DF
There are no significant pairwise differences among the means.

Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of Inmunoglobulinas totales
for Dia
Dia
2
14
0

Mean
2.0667
1.8417
0.2850

Homogeneous Groups
A
A
B

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison
Critical Q Value 3.375
Critical Value for Comparison
Error term used: Error, 84 DF
There are 2 groups (A and B) in which the means
are not significantly different from one another.

0.1754
0.4186
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Tukey HSD All-Pairwise Comparisons Test of Inmunoglobulinas totales
for Metodo*Dia
Metodo
Dia
Artificial
2
Artificial 14
Natural
2
Natural
14
Artificial
0
Natural
0

Mean
2.1967
2.0467
1.9367
1.6367
0.2900
0.2800

Homogeneous Groups
A
A
A
A
B
B

Alpha
0.05
Standard Error for Comparison
Critical Q Value 4.124
Critical Value for Comparison
Error term used: Error, 84 DF
There are 2 groups (A and B) in which the means
are not significantly different from one another.

0.2481
0.7235

ANEXO 4. PRUEBA T DE STUDENT PARA CALIDAD DE CALOSTRO

Two-Sample T Tests for Calostro by Metodo
Metodo
Artificial
Natural
Difference

Mean
100.67
104.67
-4.0000

N
15
15

SD
11.629
11.255

SE
3.0026
2.9059

Null Hypothesis: difference = 0
Alternative Hyp: difference <> 0
Assumption
Equal Variances
Unequal Variances
Test for Equality
of Variances
Cases Included 30

T
-0.96
-0.96
F
1.07

DF
28
28.0
DF
14,14

Missing Cases 60

P
0.3466
0.3466

95% CI for Difference
Lower
Upper
-12.559
4.5594
-12.560
4.5598

P
0.4521

73
ANEXO 5. CORRELACIÓN DE PEARSON PARA GRUPO TRATAMIENTO Y GRUPO
CONTROL
Correlations (Pearson)
Albu
0.5722
0.0010

AlbuGlob

Calostro

-0.0899
0.6366

-0.6437
0.0001

Glob

-0.3070
0.0989

-0.8954
0.0000

0.7708
0.0000

Protser

-0.0420
0.8255

-0.7796
0.0000

0.7840
0.0000

0.9638
0.0000

Zinc

-0.0226
0.9056

-0.7375
0.0000

0.7592
0.0000

0.8832
0.0000

AlbuGlob
P-VALUE

Cases Included 30

Calostro

Glob

Protser

0.9208
0.0000

Missing Cases 60

ANEXO 6. CORRELACIÓN DE PEARSON GRUPO TRATAMIENTO

Correlations (Pearson)
Albu
0.6691
0.0064

AlbuGlob

0.1967
0.4822

-0.4533
0.0897

-0.2445
0.3798

-0.8466
0.0001

0.7580
0.0011

Protser

0.1597
0.5697

-0.5885
0.0210

0.8521
0.0001

0.9182
0.0000

Zinc

0.1350
0.6314

-0.5358
0.0395

0.9607
0.0000

0.8117
0.0002

AlbuGlob
P-VALUE
Calostro
Glob

Cases Included 15

Calostro

Missing Cases 30

Glob

Protser

0.8816
0.0000
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ANEXO 7. CORRELACIÓN DE PEARSON GRUPO CONTROL
Correlations (Pearson)
Albu
0.5924
0.0200

AlbuGlob

Calostro

-0.5620
0.0292

-0.8270
0.0001

Glob

-0.5524
0.0327

-0.9499
0.0000

0.8070
0.0003

Protser

-0.4706
0.0767

-0.9379
0.0000

0.7901
0.0005

0.9955
0.0000

Zinc

-0.5475
0.0346

-0.9349
0.0000

0.7313
0.0019

0.9565
0.0000

AlbuGlob
P-VALUE

Cases Included 15

Calostro

Glob

Missing Cases 30

ANEXO 8. PRUEBA DE SHAPIRO-WILK
Shapiro-Wilk Normality Test
Variable
Albu
AlbuGlob
Calostro
Glob
Protser
Zinc

N
90
90
30
90
90
90

W
0.9377
0.8802
0.8334
0.9279
0.9014
0.8972

P
0.0303
0.0600
0.0483
0.0598
0.1053
0.0497

ANEXO 9. PRUEBA DE BARTLETT'S
Bartlett's Test of Equal Variances
Variable
Albu
AlbuGlob
Calostro
Glob
Protser
Zinc

N
90
90
30
90
90
90

chi-Sq
1.9700
9.9999
2.4444
0.8967
0.9887
0.4489

DF
1
1
1
1
1
1

P
0.1645
0.3173
0.1179
0.0889
0.3201
0.5029

Protser

0.9500
0.0000

